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Detaillierter Ausgaben- und Finanzierungsplan des Landkreises 

 

 
Anlage zum Antrag vom  

 

         
 

 1. ANGABEN DES ANTRAGSTELLENDEN LANDKREISES  

 
Name des Antragstellers  

 

aus Ziffer  
 

des Antrages 
 

 2. AUSGABEN- UND FINANZIERUNGSPLAN ANTRAGSTELLER  

 2.1 Ausgabenplan (in Euro)  

  Antragstellender Landkreis   

 Personalausgaben  
 

  

 Sachosten*  
 

  

 Investitionen*  
 

  

 Summe  
 

  

 *Ausgaben bitte in separater Anlage detaillierter beschreiben  

 2.2 Finanzierungsplan (in Euro)  

  Antragstellender Landkreis   

 Eigenmittel  
 

  

 beantragte Zuwendung  
 

  

 Fremdmittel 
 

  

  
Weitere Zuwendungen aus öffentlichen Mitteln und/ 
oder sonstige öffentliche Finanzierungshilfen 
(bitte bezeichnen) 

 
  

   
 

 
 

  

  Sonstige Fremdmittel (bitte bezeichnen) 
 

  

   
 

 
 

  

 Summe  
 

  

 
2.3 Aufteilung der Ausgaben nach Jahresscheiben 

 

 
 

Jahr geplante Gesamtausgaben 
(in Euro) 

Zuwendung 
(in Euro) 

geplanter Einsatz der 
Eigenmittel (in Euro)  

 
 20  

 

 
 

 
 

 
 

 

 
 20  

 

 
 

 
 

 
 

 

 
 20  

 

 
 

 
 

 
 

 

 
 20  

 

 
 

 
 

 
 

 

 
 20  

 

 
 

 
 

 
 

 

 
Summe  
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 3. Angaben des Verbundpartners (Hochschule)  

 Name Verbundpartner 

 
 

 
 

 Straße, Hausnummer 

 
 

Vorwahl/Rufnummer 

 
 

 

 PLZ 

     
 

Ort 

 
 

ggf. Ortsteil 

 
 

 

 
Vorsteuerabzugsberechtigt?  

 

Ja  
 

Nein  
 

teilweise mit  
 

%  
 

 3.1 Ausgaben- und Finanzierungsplan des Verbundpartners   

 Ausgabenplan Finanzierungsplan  

 Personalausgaben  
 

Eigenmittel des Landkreises 
(anteilig)  

 

 

 Sachkosten  
 

Zuwendung (anteilig für Hoch-
schule)  

 

 

 Investitionen  
 

Fremdmittel (anteilig für Hoch-
schule)  

 

 

 Summe  
 

Summe  
 

 

 
3.2 Aufteilung der Ausgaben nach Jahresscheiben des Verbundpartners 

 

 
 

Jahr geplante Gesamtausgaben 
(in Euro) 

Zuwendung 
(in Euro) 

geplanter Einsatz der 
Eigenmittel (in Euro)  

 
 20  

 

 
 

 
 

 
 

 

 
 20  

 

 
 

 
 

 
 

 

 
 20  

 

 
 

 
 

 
 

 

 
 20  

 

 
 

 
 

 
 

 

 
 20  

 

 
 

 
 

 
 

 

 
Summe  

 

 
 

 
 

 

 4. Angaben des Verbundpartners (Hochschule)  

 Name Verbundpartner 

 
 

 
 

 Straße, Hausnummer 

 
 

Vorwahl/Rufnummer 

 
 

 

 PLZ 

     
 

Ort 

 
 

ggf. Ortsteil 

 
 

 

 
Vorsteuerabzugsberechtigt?  

 

Ja  
 

Nein  
 

teilweise mit  
 

%  
 

 4.1 Ausgaben- und Finanzierungsplan des Verbundpartners   

 Ausgabenplan Finanzierungsplan  

 Personalausgaben  
 

Eigenmittel des Landkreises 
(anteilig)  

 

 

 Sachkosten  
 

Zuwendung (anteilig für Hoch-
schule)  

 

 

 Investitionen  
 

Fremdmittel (anteilig für Hoch-
schule)  

 

 

 Summe  
 

Summe  
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4.2 Aufteilung der Ausgaben nach Jahresscheiben des Verbundpartners 

Jahr geplante Gesamtausgaben 
(in Euro) 

Zuwendung 
(in Euro) 

geplanter Einsatz der 
Eigenmittel (in Euro) 

20 

20 

20 

20 

20 

Summe 

5. Angaben des Verbundpartners (Hochschule)

Name Verbundpartner 

Straße, Hausnummer Vorwahl/Rufnummer 

PLZ Ort ggf. Ortsteil 

Vorsteuerabzugsberechtigt?  Ja  Nein teilweise mit % 

5.1 Ausgaben- und Finanzierungsplan des Verbundpartners 

Ausgabenplan Finanzierungsplan 

Personalausgaben 
Eigenmittel des Landkreises 
(anteilig) 

Sachkosten 
Zuwendung (anteilig für Hoch-
schule) 

Investitionen 
Fremdmittel (anteilig für Hoch-
schule) 

Summe Summe 

5.2 Aufteilung der Ausgaben nach Jahresscheiben des Verbundpartners 

Jahr geplante Gesamtausgaben 
(in Euro) 

Zuwendung 
(in Euro) 

geplanter Einsatz der 
Eigenmittel (in Euro) 

20 

20 

20 

20 

20 

Summe 
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 6. ANGABEN DES VERBUNDPARTNERS (WEITERLEITUNGSEMPFÄNGER)  

 Name Verbundpartner (Weiterleitungsempfänger) 

 
 

 
 

 Straße, Hausnummer 

 
 

Vorwahl/Rufnummer 

 
 

 

 PLZ 

     
 

Ort 

 
 

ggf. Ortsteil 

 
 

 

 
Vorsteuerabzugsberechtigt?  

 

Ja  
 

Nein  
 

teilweise mit  
 

%  
 

 
Rechtsform 

 

  
 

OHG  
 

GbR  
 

KG  
 

GmbH  
 

AG  
 

Körperschaft ö. R. 
 

  
 

Verein 
(e.V.) 

   
 

Sonstige  
 

 

 6.1 Ausgaben- und Finanzierungsplan des Verbundpartners (Weiterleitungsempfängers)  

 Ausgabenplan Finanzierungsplan  

 Personalausgaben  
 

Eigenmittel  
 

 

 Sachkosten  
 

Weiterleitung aus Zuwendung  
 

 

 Investitionen  
 

Fremdmittel (bitte bezeichnen)   

    
 

 
 

 

 Summe  
 

Summe  
 

 

 
6.2 Aufteilung der Ausgaben nach Jahresscheiben des Verbundpartners (Weiterleitungsempfängers) 

 

 
 

Jahr geplante Gesamtausgaben 
(in Euro) 

Zuwendung 
(in Euro) 

geplanter Einsatz der 
Eigenmittel (in Euro)  

 
 20  

 

 
 

 
 

 
 

 

 
 20  

 

 
 

 
 

 
 

 

 
 20  

 

 
 

 
 

 
 

 

 
 20  

 

 
 

 
 

 
 

 

 
 20  

 

 
 

 
 

 
 

 

 
Summe  

 

 
 

 
 

 

 7. ANGABEN DES VERBUNDPARTNERS (WEITERLEITUNGSEMPFÄNGERS)  

 Name Verbundpartner (Weiterleitungsempfänger) 

 
 

 
 

 Straße, Hausnummer 

 
 

Vorwahl/Rufnummer 

 
 

 

 PLZ 

     
 

Ort 

 
 

ggf. Ortsteil 

 
 

 

 
Vorsteuerabzugsberechtigt?  

 

Ja  
 

Nein  
 

teilweise mit  
 

%  
 

 
Rechtsform 

 

  
 

OHG  
 

GbR  
 

KG  
 

GmbH  
 

AG  
 

Körperschaft ö. R. 
 

  
 

Verein 
(e.V.) 

   
 

Sonstige  
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7.1 Ausgaben- und Finanzierungsplan des Verbundpartners (Weiterleitungsempfängers) 

Ausgabenplan Finanzierungsplan 

Personalausgaben Eigenmittel 

Sachkosten Weiterleitung aus Zuwendung 

Investitionen Fremdmittel (bitte bezeichnen) 

Summe Summe 

7.2 Aufteilung der Ausgaben nach Jahresscheiben des Verbundpartners (Weiterleitungsempfängers) 

Jahr geplante Gesamtausgaben 
(in Euro) 

Zuwendung 
(in Euro) 

geplanter Einsatz der 
Eigenmittel (in Euro) 

20 

20 

20 

20 

20 

Summe 
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